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Wachlarz zmian chorobowych wywoływanych przez gronkowce jest szeroki 
(2, 3, 6, 9, 11, 16, 18). W przebiegu zakażenia, obok odporności ustroju, dużą rolę 
odgrywa zjadliwość zarazka. Na podstawie tworzenia barwnika odróżniamy: micro- 
coccus pyogenes varies aureus ze złotożółtymi koloniami oraz micrococcus pyogenes 
varies albus z koloniami koloru białego (25). Własności biochemiczne gronkowców 
są na ogół różne. Zgodnie z obecnym stanem wiedzy wydaje się, że najlepszym 
kryterium chorobotwórczości gronkowców jest ich zdolność: wytwarzania koagulazy 
(19, 20, 22, 24). Badania wykazały, że zdolność szybkiego wytwarzania fosfatazy 
w około 95°/o przypadków idzie w parze ze zdolnością wytwarzania koagulazy 
(17, 19, 20). Niekiedy zachodzi konieczność różnicowania zarazków za pomocą bakte- 
riofagów, ma to szczególną wartość epidemiologiczną (1, 4, 5, 10), 

Badania prowadzone w klinikach stwierdzają, że 30—70%/о chorych hospitalizo- 
wanych jest nosicielami gronkowców opornych na penicylinę (3, 7, 16, 18). W ostat- 
nich latach zanotowano również wzrost ilości szczepów opornych i na inne anty- 
biotyki (12). Ilość szczepów opornych na antybiotyki zwiększa się ze wzrostem 
liczby ludzi leczonych . antybiotykami (8, 23). Statystyki niemieckie podają, że 
z biegiem lat wykrywa się coraz więcej opornych na antybiotyki gronkowców. 
W roku 1948 liczono ich 1590, w 1951 — 34%, a w roku 1955 — 60% (18). 

Przeprowadza się szereg badań na nosicielstwo w szpitalach i szuka metod 
obrony (3, 7, 21, 23). Wrażliwość zarazka in vitro zasadniczo pokrywa się z wyni- 
kami leczenia, dlatego badanie wrażliwości zarazków wobec antybiotyków stało się 
badaniem ważnym. 
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Mając do dyspozycji obszerny materiał chorobowy uzyskany z klinik 
i szpitali Lublina postanowiliśmy stworzyć kolekcję gronkowców i opra- 
cować ich charakterystykę zarówno pod względem biochemicznym, jak 
i oporności na antybiotyki. Początkowo zainteresowaliśmy się gronkow- 
cami złocistymi hemolitycznymi wyosobnionymi od dzieci.i dorosłych (16). 
Kolekcję rozbudowaliśmy do 382 szczepów. Do badań biochemicznych 
i określania wrażliwości na antybiotyki dołączyliśmy typowanie gron- 
kowców fagami, by kolekcja miała możliwie pełną charakterystykę. Do 
kolekcji włączono gronkowce wyhodowane od personelu szpitalnego oraz 
część gronkowców białych, wyhodowanych z materiału chorobowego. 


METODYKA BADAŃ 


Materiał chorobowy był wysiewany na podłoże agarowe z domieszką krwi, co 
pozwoliło poznać nie tylko kolor kolonii lecz również stwierdzić własności hemoli- 
tyczne. Wyosobnione gronkowce przechowywane były na agarze skośnym. 


Gronkowce badano następującymi metodami: 

a) badanie morfologiczne (kształt kolonii barwa), 

b) badania biochemiczne, 

c) wrażliwość na antybiotyki powszechnie stosowane, 
d) oznaczenie typu fagowego. 


Z własności biochemicznych określano zdolność rozkładania mannitolu laktozy 
oraz upłynniania żelatyny. 


Do stwierdzenia koagulazy posługiwano się plazmą uzyskaną z cytrynianowej 
krwi ludzkiej (16, 22). Do oznaczania fosfatazy używano soli sodowej kwasu fenolf- 
taleino-fosforowego (16, 19), Produkowanie ureazy sprawdzano na pożywce Singera 
(16, 25). Wrażliwość na antybiotyki określano metodą suchych krążków opisaną 
w pracy I. Gawędy i J. Wąsiewicza, nieznacznie przez nas zmodyfikowaną 
(13, 16). Określenie typu fagowego umożliwiła nam uprzejmość prof. S. Kryń- 
skiego, od którego otrzymaliśmy mianowane fagi gronkowcowe. 21 otrzyma- 
nych fagów gronkowcowych (komplet) podzielono na 4 grupy zgodnie z przyjętymi 
w piśmiennictwie metodami: Grupa I zawiera fagi 29, 52, 52А, 79, 80. Grupa II 
zawiera fagi— ЗА, ЗВ, 3C, 55, 71, Do grupy III należą fagi — 6, 7, 42E, 47, 53, 54, 
70, 73, 75, 77. W grupie IV umieszczono fag 42 D. (26, 27), Każdy szczep gronkowca 
złocistego był badany na płytce agarowej (agar Hartleya) wobec 21 fagów. Po- 
wierzchnię pożywki na płytce dzielono na 21 pól, po czym na każde pole nakra- 
piano kropię faga w mianie krytycznym, sprawdzonym uprzednio na szczepie ho- 
mologicznym. 

W literaturze światowej, szczególnie zachodniej podaje się, że w przypadkach 
ropnych zakażeń spotyka się najczęściej szczepy gronkowca złocistego, należące do- 
I grupy fagowej o najczęstszym wzorze fagowym. 52, 52А, 79, 80, przy czym typ 
fagowy 80 występuje najczęściej w kombinacjach z innymi typami fagowymi (26). 
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BADANIA WLASNE 


Tab 1. Gronkowce złociste hemolityczne wyizolowane od chorych dorosłych 
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Tab. 2. 
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Gronkowce złociste hemolilyczne wyizolowane od chorych dzieci 
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Tabela 1: U chorych dorosłych przeważają szczepy gronkowców 
złocistych hemolitycznych o ustalonych własnościach biochemicznych. 
Własności biochemiczne wyrażają się w produkowaniu koagulazy i fosfa- 
tazy, rozkładaniu laktozy i mannitolu oraz upłynnianiu żelatyny. Gron- 
kowce, mające te cechy, stanowią 79°/o szczepów wyizolowanych od cho- 
rych dorosłych. Wśród tej grupy mamy tylko 14°/o wrażliwych па peni- 
cylinę, antybiotyk najczęściej stosowany w schorzeniach gronkowcowych. 
Pozostałe 21°/o szczepów ma cechy biochemiczne różne, przy czym naj- 
częściej występuje w tej grupie cecha produkowania koagulazy i fosfa- 


Tab. 3. Gronkowce złociste wyizolowane od personelu szpitala dziecięcego 
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tazy. Powstawanie oporności wobec antybiotyków nie idzie w parze 
z ustalonymi cechami biochemicznymi. Dlatego też nie wystarczy samo 
ustalenie, że wyizolowany drobnoustrój posiada biochemicznie cechy 
zarazka zjadliwego — należy również wykonać badanie wrażliwości tego 
szczepu na stosowane leki. W większości przypadków wyniki uzyskane 
in vitro pokrywają się z wynikami leczenia. 

Tabela 2: U chorych dzieci przeważają również szczepy o ustalo- 
nych cechach biochemicznych. Podobnie jak i u gronkowców wyosobnio- 
nych od dorosłych, najważniejszymi cechami znamionującymi gronkowce 
chorobotwórcze jest ich zdolność produkowania koagulazy i fosfatazy, 
zdolność rozkładania laktozy i mannitolu oraz upiynniania żelatyny. Sta- 
nowią one 850/0 szczepów wyosobnionych od dzieci. Wśród tej grupy znaj- 
duje się tylko 11%/0 wrażliwych na penicylinę. Nieco większy procent 


Tab. 4. Gronkowce białe wyizolowane od chorych i personelu szpitalnego 
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opornych gronkowców na penicylinę tłumaczymy tym, że u dzieci inten- 
sywniej i częściej stosuje się antybiotyki oraz tym, że dzieci częściej za- 
padają na schorzenia gronkowcowe. Pozostałe szczepy w tej grupie mają 
różne cechy biochemiczne, przy czym i tu najbardziej charakterystyczna 
jest zdolność tworzenia koagulazy i fosfatazy. 

Tabela 3: Od personelu szpitala dziecięcego wyosobniono gron- 
kowce hemolityczne i niehemolityczne. Na 80 szczepów ustalono 21 szcze- 
pów hemolitycznych i 22 niehemolitycznych, co stanowi 54%. W grupie 
tej jest 219/o szczepów wrażliwych na penicylinę. Przyjąć zatem należy, 
że gronkowce tej grupy ludzi stanowią pewne, potencjalne niebezpieczeń- 
stwo dla chorych i zagrożenie wrażliwego ustroju, 

Tabela 4: Przedstawione są gronkowce białe, wyosobnione od cho- 
rych i personelu szpitalnego. Biochemicznie nie ujawniają one cech zło- 
śliwości. Większość nie wywołuje hemolizy, nie produkuje koagulazy ani 
fosfatazy, Stwierdza się natomiast wśród gronkowców białych szczepy 
oporne na działanie antybiotyków i to w dużym odsetku. Zależne to jest 
niewątpliwie od stosowania w klinikach antybiotyków, a gronkowce białe 
stanowiące w wielu przypadkach florę towarzyszącą nabierają cech 
oporności. 


Tab. 5. Wyniki typowania fagami wyosobnionych szczepów gronkowców złocistych 


Z ogólnej liczby 317 szczepów gronkowców złocistych wyosobnionych od 
chorych i od nosicieli przebadano przy pomocy fagów 236 szczepów. 


Stwierdzono: 
87 szczepów bez określonego typu fagowego, co stanowi: 36,9°/o 


75 szczepów należących do I grupy fagowej, co stanowi: 31,8°/o 


typ fagowy 29 wykazało 3 szczepy 


52 $ 7 szczepów 
52А s 19 szczepów 
79 5 8 szczepów 
80 4 68 szczepów 
11 szczepów nalezacych do II grupy fagowej, co stanowi: 4,7%/ 


typ fagowy 3A wykazalo 3 szczepy 


3B si 8 szczepów 
3C А 3 szczepy 
55 5 3 szczepy 


71 РА 1 szczep 
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Tab. 5. с. d. 


44 szczepow nalezacych do III grupy fagowej, co stanowi: 18,5% 
typ fagowy 6 wykazalo 6 szczepów 


7 3 0 szczepów 
42E 5 2 szczepy 

47 5% 5 szczepów 
53 у 2 szczepy 

70 % 25 szczepów 
73 z 0 szczepów 
75 > 13 szezepow 
77 s 10 szczepów 
54 у 4 szczepy 

3 szczepy nalezace do ТУ =гиру fagowej, со stanowi: 1,3°/o 


typ fagowy 42D wykazało 3 szczepy 


Reszta szczepów w liczbie 16 dała się typować fagami z różnych 
grup, stanowią one: 6,8°/o 
typ fagowy 70, 80 wykazało 7 szczepów 
* typ fagowy 70, 71 
3B, 77 
52A, (70) 
6, 55, 3B 
77, 52A, (79, 80) 
52A, 70, 71, 73, 80 (75) 
52A, 47, 54, 70, 77 
71, 75 
6, 53, 79, 3С wykazało po 1 szczepie 


Tabela 5: Na podstawie przebadanych 236 szczepów gronkowcowych 
przy pomocy fagów, (w tym 33 szczepy od nosicieli) można stwierdzić, że 
najczęstsze są szczepy należące do I grupy fagowej (31,8%) i do III grupy 
fagowej (18,59%). Najczęściej spotykanym wzorem fagowym z grupy I 
był wzór — 52, 52A, 79, 80. W grupie III fagowej najczęściej spotykano 
wzór — 70,75, 77. Ponieważ stwierdzono typ fagowy 79 i 80 zarówno 
u szczepów wyosobnionych od nosicieli, jak i od chorych, można przy- 
puszczać, że istnieje zakażenie krzyżowe, tj. chorzy zakażają się od per- 
sonelu szpitalnego, a personel szpitalny od chorych. 


OMÓWIENIE BADAŃ WŁASNYCH 


Zebrano kołekcję około 400 szczepów i wykonano ich analizę mikro- 
biologiczną. Wśród 317 szczepów gronkowców złocistych wyosobnionych 
od chorych i personelu szpitalnego stwierdzono, że najczęściej wystę- 
pują szczepy charakteryzujące się następującymi cechami biochemiczny- 
mi, które uważa się powszechnie za cechę zjadliwości: 
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szczepów produkujących koagulazę było 304, co stanowi 95,8% 
szczepów produkujących fosfataze było 294, co stanowi 92,7% 
szczepów rozktadajacych laktozę było 290, co stanowi 91,4% 
szczepów rozkładających mannitol było 305, co stanowi 96,2% 
szczepów upłynniających żelatynę było 311, co stanowi 98,1% 


Wszystkie wyżej wymienione cechy razem występowały u 247 szcze- 
pów, co stanowi 77,9°/o. 
Wrażliwość na antybiotyki przedstawia się następująco: 
szczepów wrażliwych na penicylinę było 61, co stanowi 19,2% 
szczepów wrażliwych na streptomycynę było 206, co stanowi 64,9% 
szczepów wrażliwych na chloromycetynę było 246, co stanowi 77,6°/o 
szczepów wrażliwych na aureomycynę było 242, co stanowi 76,3% 
szczepów wrażliwych na terramycynę było 253, co stanowi 19,8% 
szczepów wrażliwych па erytromycynę było 298, co stanowi 94,0°/o 
Oporność na penicylinę łącznie z podanymi cechami biochemicznymi 
wystąpiła u 210 szczepów, co stanowi 66,2°/o. 
36,9°/o szczepów gronkowca nie wykazało określonego typu fagowego. 
31,8°/o szczepów zaliczono do І grupy fagowej 
4,70/0 szczepów zaliczono do II grupy fagowej 
18,5% szczepów zaliczono do III grupy fagowej 
1,3°/o szczepów zaliczono do IV grupy fagowej 
6,8°/o szczepów typowano fagami z różnych grup 
Najczęściej spotykaliśmy szczepy należące do I i III grupy fagowej. 
Najczęściej spotykanym wzorem fagowym był: 52, 52A, 79, 80, Szczepy 
wrażliwe na faga nr 80 spotykano zarówno u chorych, jak i u nosicieli. 


WNIOSKI 


1) 317 szczepów gronkowców złocistych i 65 szczepów gronkowców 
białych wyosobnionych od chorych dorosłych, od dzieci i od personelu 
szpitalnego poddano analizie biochemicznej. Szczepów gronkowca złoci- 
stego produkujących koagulazę i fosfatazę, rozkładających laktozę i man- 
nitol oraz upłynniających żelatynę stwierdzono 77,9%. Gronkowce zjadli- 
we wykazują dużą aktywność biochemiczną. 

2) Określono wrażliwość gronkowców na powszechnie stosowane 
antybiotyki. Wydaje się, że własności biochemiczne nie mogą być jedynym 
kryterium oceny zjadliwości, konieczne jest również do określenia pełnej 
zjadliwości oznaczenie antybiogramu. Oporność na penicylinę w olbrzy- 
mim odsetku pokrywa się z aktywnością biochemiczną (66,29/0). 

3) 236 szczepów przebadano fagami. 36,9%/0 gronkowców nie miało 
określonego typu fagowego. Z pozostałych do I grupy fagowej zaliczono 
31,8°/o, do ПІ — 18,5%, do II — 4,7°/o, do IV — 1,3%. Poza tym znaleziono 
szczepy typujące się fagami z różnych grup (6,8"/0), Ponieważ niektóre 
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typy fagowe (w szczególności fag 79 i 80) występują zarówno u chorych 
jak i personelu szpitalnego przyjmuje się, że istnieje wzajemne zakażanie. 

4) Epidemiologicznie ważne jest okresowe kontrolowanie szczepów 
hodowanych z materiału chorobowego przy pomocy odpowiednich metod 
badawczych (biochemicznie, oznaczanie wrażliwości na antybiotyki, ozna- 
czanie typu fagowego) oraz okresowe przeprowadzanie dezynfekcji na 
oddziałach klinicznych. 


Gronkowce złociste stanowią piękny model zarazka, umiejącego się 
dostosować do warunków nie sprzyjających i dlatego należy badać je 
dalej i opracować skuteczne metody zapobiegania uzjadliwianiu się 
szczepów. 
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РЕЗЮМЕ 


Авторами исследовано 317 штаммов стафилококка золотистого 
и 65 штаммов стафилококка белого, полученных от взрослых боль- 
ных, больных детей и госпитального персонала. На основании про- 
изведенных исследований были определены биохимические свойства, 
чувствительность к антибиотикам, а также был установлен тип фага 
к золотистому стафилококку. Результаты исследований представлены 
на таблицах. Авторами установлено, что болезнетворные штаммы 
стафилококка золотистого характеризуются следующими биохимиче- 
скими свойствами: продуцируют коагулазу и фосфатазу, обладают 
способностью разлагать лактозу и маннитол, а также разрежать же- 
латин. Всеми этими свойствами в совокупности обладает 77,9% золо- 
тистых стафилококков. Среди штаммов с выше упомянутыми свойства- 
ми обнаружено 66,2% резистентных к пенициллину. Стафилококки 
белые, хотя их в общем считают сапрофитами, приобретают свойства 
резистентности к антибиотикам и можно их наблюдать в ходе гниль- 
ных заболеваний. 

Чаще всего встречаемым типом фага был тип para 80 из [-ой группы 
фагов. Его присутствие в колониях микробов, изолированных у носи- 
телей и больных может свидетельствовать о взаимном заражании. 


SUMMARY 


The investigations concerned 317 strains of Staphylococcus aureus and 
65 strains of Staphylococcus albus isolated from sick adults, sick children, 
and from the members of the hospital staff. Biochemical properties, sen- 
sitivity to antibiotics and, in Staphylococcus aureus, the phagotype were 
determined. The results of the investigations are presented in the form 
of tables. 

It was found that strains of Staphylococcus aureus are characterized 
by the following biochemical properties: they produce coagulase and 
phosphatase, have the ability to decompose lactose and mannitol and to 
liquefy gelatin. 77.9 per cent of the germs possess all these features to- 
gether. Out of these strains 66.2 per cent were found to be penicillin- 
resistant. Staphylococcus albus, though it is generally regarded as 
„a saprophyte, acquires resistance against antibiotics and is encountered 
in the course of purulent diseases, | 

Phagotype 80 of the Ist phage group was found most frequently. The 
occurrence of this type, in germs isolated from the carriers and from the 
sick, can be regarded as an evidence of their mutual infection. 
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